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論文内容の要旨
大腿骨頭特発性虚血性壊死は1924年 Schmorl によって発見されて以来、世界の文献においても取上
げられること少なく、 1950年代後半からあらためて注目され、本邦に於てもここ数年の聞に各地で症
例が報告されるようになってきた。今までは極めて稀な疾患とされていたが、教室においてはじめて
本邦におけるまとまった報告と実験がおこなわれた(樋口1966年)。しかし、まだ本疾患の病態から診
断、治療にわたる系統的な研究は極めて少ないので、著者は、病型と病期を分類、各病期における臨
床症状、骨頭骨髄造影像(血流測定)、骨頭動脈造影像を比較検討し、病理組織所見を加味して総括的
研究をすすめたが、とくに著者は、初発症状と骨髄造影法とによる極早期診断の方法をあきらかなら
しめ、この研究の結果として教室において新しく開発された本態的治療法たる有茎骨釘挿入術の追跡
検討をあわせ行なった D
〔方法ならびに成績〕
< 1 )症例について
患者は70例、 106骨頭である(本邦最多)。男51例 (72.9% )、女19例 (27.1 %)で、 36例 (51.4%) 
の多数に両側例をみる。発病年令は14才から 72才 (30代から 40代の聞が最多)、外傷歴のあるものが17
例 (24.3% )、副腎皮質ホルモン剤を服用したもの14例 (20.0% )060例中34例 (56.7% )は毎日の酒量
が 3 合以上におよぶ。
<rr) 臨床症状について
初発症状としては58例中41例 (70.7% )に患側立脚時に特殊な「痛み」あるいは「つっぱり感」を
きたす口しかし、この時期には「レ」線像に病変はない。 披行は、初期ではほとんど目立たないが、
のちに疹痛性披行が出現し、骨頭の変形が進めば脚長差による披行もあらわれる。股関節の運動は次
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第に内転、内旋の制限が強くなる。
〈皿〉単純「レ」線像による分類について
「レ」線像に病変が出現するのは、初発症状から 1 カ月ないし 3 カ月の聞である。骨頭の変形をき
たすものは、 I 型(典型的なもの77骨頭)、 H 型(非典型的なもの19骨頭)、骨頭にほとんど変形をきた
さないものは、田型(分界線の不明瞭なもの 8 骨頭)、町型(分界線の明瞭に出現するもの 2 骨頭)、以
上の 4 型に分類される。また骨頭に変形をきたす経過をとるものを、その病期から分類すると、
① 初期( 9 骨頭) :骨頭内のみに変化のみられる時期:発症後1 カ月から 15カ月(平均6.2 カ月)
② 中期 (39骨頭) :骨頭に変形のみられる時期:発症後 4 ヶ月から 24カ月(平均 l 年 4 ヶ月)
③ 末期 (48骨頭) :骨頭の変形と白蓋の変化がみられる時期:発症後 1 年から 19年(平均 3 年)
〈町〉大腿骨頭骨髄造影について
手術前の骨頭60と手術後の骨頭11 に造影を行なった。造影法は松本(1966) 、浜田(1968) の方法に
準じた。
①初期例( 6 骨頭) :骨頭は硬く、血液の逆流はないが、造影剤の注入は比較的容易で、注入
時の痛みはない。造影像は10分経過しでも消退せず、いちじるしい血行障害と診断される。
② 中期例 (26骨頭)、末期例 (22骨頭) : 1 型 (36骨頭)では、頭項部の分離された壊死部は非
常に硬く、血液の逆流もなく虚血状態と診断されるが、壊死部以下では血流が認められる。 II 型(12
骨頭)では、骨頭は硬く血液の逆流はみられるが、造影剤の消退はいちじるしく遅延し血行障害と
診断される。皿型( 5 骨頭)や町型( 1 骨頭)では、病変部は虚血状態で、その他の骨頭部では、
ほぼ正常の血流がみられる。
この血行障害は極早期診断の重要な典拠となる。
(V) 大腿骨頭動脈像について (24例)
①初期例( 9 骨頭) : 1 . II 型では deep branch は細いか途絶している。 proximal nutrient 
branch は認められなし」しかし困・町型では、ほぼ正常の動脈像を示す。
② 中期例( 7 骨頭) :ほぼ正常の動脈像を示す。
③ 末期例( 6 骨頭) :ふたたび初期のように deep branch は細くなり、 proximal branch が認
められなくなってくる。
(VI) 病理所見について
骨頭切除はさきの I 型および E 型に施行された。切除骨頭は20例で、 biopsy を行なったのは10骨頭
である。骨頭軟骨は、初期ではほとんど正常に保たれるが、中期末期とすすむにつれ変性し、ついに
は軟骨の外形をとどめなくなる。骨頭骨髄は、初期ではほとんど骨頭全体が虚血性壊死に陥っている
が、中期末期とすすむにつれ修復機転が働き、壊死部は頭頂部に限局され、それらをとり囲んで結合
織の分界線が認められる。
(VID 臨床検査所見について
一環して血液、尿、肝機能、腎機能、胸部レ線像、心電図などの検査を施行したが、とくに症例を
通じて出現する異常所見は認められなかった。
〈珊〉診断について
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症例の半数以上が 1 年以内に診断されているが、最長 5 年におよぶものもある(平均18.6カ月)。症
状が先行し病変が「レ」線像に現われるまでほぼ 2 カ月を要するため、早期確定診断を下すには骨頭
骨髄造影が重要な意味をもつこととなる。これは本疾患の内外文献にいまだ触れられていないところ
である。
〈医〉治療について
圃・町型は骨頭の変形をきたさず経過するため、とくに積極的な治療法としては、いままでは免荷
が主とされたが、多年の長期にわたり、しかも有効に変形を防止できたという報告は見当らない。し
かし、両側発生例の多いため、人工骨頭などの手術法を単純に応用するには難点、があり、変形を防止
し、積極的に血行の改善をはかる手術方法が本態的治療として要求される。しかし、従来の骨切り術、
骨頭掻照骨移植術などでは効果が不確実で、ある。これらの手術例数は43関節であるが、その成績は骨
頭の変形の有無によって異なる。骨頭の変形のないもの13例、変形のあるもの30例を、股関節機能を
正常に近ずけるという観点から検討すると、骨頭変形のないもの10例中 4 例が「レ」線像や臨床症状
のうえから、ほぼ満足すべきものであり、骨頭変形のあるもの24例中 7 例のみがほぼ満足すべきもの
である。これらの成績は、従来の手術法によってこの疾患を治療することの困難さを物語る。あらた
に有茎骨釘挿入術を行なった 4 例は、 2 カ月後には骨頭壊死部に血流の再開が骨頭骨髄造影法によっ
て確認されており、いままでの手術法には類をみない本態的治療法の面白を発揮したものといえよう。
〔総括〕
1 .大腿骨頭特発性虚血性壊死70例、 106骨頭を「レ」線像をもとに病期、病型により分類し各病型、
病期における本症の状態を検討した。
2. 患者は40才代を項点に働き盛りの男性に多く、半数以上が両側性であり、アルコール常用者が
半数を占める。
3. 初期症状は膝から大腿にかけての「痛み」ないし「つっぱり感」であり、早期診断は大腿骨頭
骨髄造影法によって可能である。
4. 治療は手術が主体となるが、従来の方法では十分満足すべき成績をあげることは困難で、ある。
5. 新しく開発された有茎骨釘挿入術は、この疾患の本態からみて、有効な手術法であると考えら
れる。
論文の審査結果の要旨
この研究は、 70例の大腿骨頭特発性虚血性壊死を集めその臨床像をよく究め、極早期の診断を大腿
骨頭骨髄造影法によって可能ならしめ、大腿骨頭動脈造影によって予後を推測せしめている。それに
加えて有茎骨釘挿入術によって、本疾患を本態的に治療しうることを明らかにしている。
よって、本研究は、医学博士の学位にあたいするものであるものと認める。
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